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OZET

Bag agrisinin en sik rastlanilan nedenlerinden birisi servikal kasilimdr. Servi-
kal kasitlimli hastalar, genellikle K.B.B. sahasini ilgilendiren bir yakinma ile hekime
gelmekte veya anamnezde K.B.B. sahasini ilgilendiren bir yakinma tesbit edilmekte-
dir.

Servikal kasithmli 400 olguda yapilan bu caligmada, servikal kasiima eglik
eden K.B.B. patolojileri ve bu patolojilerle servikal kasilim arasindaki iliski belirlen-
meye g¢alisilmigtir.

SUMMARY
E.N.T. Pathologies Associated with Pains of Cervical
Tension Origin

One of the most common cause of headache is cervical tension. The patients
which have cervical tension, usually apply to the doctor with a complaint about
E.N.T. area or a complaint about E.N.T. area has been established in the history.

In this study made on 400 patients, E.N.T. pathologies associated to cervical
tension and the relation of cervical tension with these pathologies had been investi-
gated and reported.

Sik rastlanilan bas agrisi nedenlerinden biri olan servikal kasihm agrilarinda,
hastalar genellikle K.B.B. sahasina ait bir yakmma ile hekime bagvurmaktadirlar ya
da anamnezlerinde K .B.B. sahasina ait bir yakmma da aciga ¢ikanilabilmektedir!.

o "Otolarengoloji'de Kanama, Agri ve Stomatolojik Sendromlar Simpozyumu"
(I.U. Cerrahpasa Tip Fak. 6-8 Ekim 1986, Istanbul)'da teblig edilmistir.

¥*  Doeg. Dr.; Uludag Univ. Tip Fak. K.B.B. Anabilim Dal Ogretim tryesi
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Bu hastalarin bir kismunda K.B.B. sahasina ait olan mevcut yakmmalarm
aciklayacak herhangi bir K.B.B. patolojisi saptanamazken, bir kisminda da servikal
kasihm tablosuna eslik eden bir K.B.B. patolojisinin varhg: dikkati cekmektedir.

Bu calismanmn amaci, servikal kasshm orijinli agnlan olan hastalarda, K.B.B.
sahasina ait hangi patolojinin siklikla eslik ettiini arastirmak, varsa bu patolojiler
ile servikal kasithm arasindaki iligkiyi arastirmaktir.

GEREC VE YONTEM

Bu ¢ahsma Ocak 1984 ile Haziran 1986 arasindaki siirede, gerek Uludag Uni-
varsitesi Tip Fakiiltesi K.B.B. Anabilim Dalinda, gerekse serbest caligma kapsaminda
yazarlar tarafindan bizzat muayene edilen hastalardan servikal kasthm tams: da ko-
nulan 400 'tinid kapsamaktadir.

Servikal kasithml olgulardaki, gerek hastanin hekime bagvuru nedeni olan, ge-
rekse anamnezde sorularak saptanan K.B.B. sahasini ilgilendiren bulgularin dagihm,
servikal kasilima eglik eden K.B.B. patolojisinin olup olmamasina gore degerlendiril-
di. Ayrica eslik eden K.B.B. patolojileri klinik, laboratuar ve radyolojik yonlerden
saptanarak bunlarin sstkhg: bulundu.

BULGULAR

Servikal kasihmh 400 olgunun 157'sinde (% 39.25) herhangi bir K.B.B. pato-
lojisinin eglik etmedifi saf servikal kasihm orijinli agn saptamrken 243'inde

(% 60.75) servikal kasshm orijinli agriya eslik K.B.B. patolojileri de saptandi (Tab-
lo I).

Tablo: I
Servikal Kasiliml1 400 Olguda Saf Servikal Kasihim Orijinli
Agri ile Buna Eslik Eden Patolojilerin Dagilim

Tiir Say1 Oran
Saf servikal kasihim orijinli

agrisi olan olgular 157 % 39.25
Eslik eden patolojilerin

bulundugu olgular 243 % 60.75
TOPLAM 400 % 100

Sadecfz servikal kasithm tanis: olan 157 olgudaki, gerek hastanin hekime bas-
vuru nedeni olan, gerekse anamnezde saptanmig olan, bulgulanin dagihm Tablo
IT'de gosterilmisgtir.

Tablo Il'de goriildiiii gibi saf servikal kasihm tamisi olan olgularda bulgu ola-
rak 1. sirayi vtirtlgo (% 42.0) alirken, 2. sirada kulak agns (% 40.8), 3. sirada ise
bag-boyun ve yiizde agirhk hissi (% 38.9) bulunmaktadir.

Servikal kasthm tanisi yaninda eslik eden K.B.B. patolojilerinin de saptandif1

243 olgudaki, gerek hastanin hekime bagvuru nedeni olan, gerekse anamnezde sap-
tanmus olan bulgularin dagihimi Tablo 111'de gosterilmistir.
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Tablo: II
Saf Servikal Kasiliml1 157 Olguda Bulgularin Dagilim

Bulgu Say1 Oran
Vertigo 66 % 42.0
Kulak agrisi 64 % 40.8
Basg, boyun ve yiizde agirhik hissi 61 % 38.9
Bas agrnis: 54 % 34.4
Bulanti, kusma 49 % 31.2
Kulak dolgunluk, tikanikhik, igitme kayb1 47 % 29.3
Ense, omuz, kol agns: 42 % 26.8
Alin ve sakaklarda agr: 39 % 24.8
Boyun yakinmalar: 39 % 24.8
Kulakta ugultu, ¢itirts, tinnitus 38 % 24.2
Goz yakinmalari 31 % 19.7
Parestezi 30 % 19.1
Boyunda agn 26 % 16.6
Burun yakinmalan 24 % 15.3
Tepede agni 18 % 11.5
Halsizlik, yorgunluk 13 % 8.3
Boyun yakinmalar: 11 % 1.0
Yiizde agn 8 961 5l
Kulak kasintis: 7 % 4.5
Kulak su varhig: hissi i % 4.5

Tablo: 111

Servikal Kasilima Eglik Eden K.B.B. Patolojilerinin de Bulundugu

243 Olguda Bulgularin Dagilim

Bulgu Say1 Oran
Bogaz yakinmalar 132 % 54.3
Bag agnis: 112 % 46.1
Kulakta dolgunluk, tikanikhik, isitme kaybi 94 % 38.7
Burun yakinmalari 83 % 34.1
Kulak agnisi 82 % 33.7
Aln ve sakaklada agn 67 % 27.6
Kulakta ugultu, ¢itirt:, tinnitus 66 % 27.2
Ense, omuz, kol agris1 65 % 26.7
Goz yakinmalan 62 % 25.5
Parestezi 43 1717
Vertigo 31 % 12.8
Boyunda agn 28 % 11.5
Tepede agri 24 % 9.9
Yuzde agn 21 % 8.6
Basg, boyun ve yiizde agirlik hisse 20 % 8.2
Boyun yakinmalan 19 %o 7.8
Bulanti, kusma 18 % 7.4
Kulak su varligi hissi ( Yo, 2.9
Kulakta kasint 5 % 2]
Halsizlik, yorgunluk 1 % 0.4
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Tablo III'de goriildiigii gibi eslik eden patolojilerin bulundugu servikal kasthm
agnsi olan olgularda bulgu olarak 1. siray1 bogaz yakinmalan (% 54.3), 2. siray1 bag
agns (% 46.1), 3. siray1 ise kulakta dolgunluk-tikamkhk-igitme kaybi (% 38.7) al-
maktadr.

Eslik eden bu patolojilerin tams: i¢in 113 olguda (% 28.5) yapilan Paranasal
Siniislerin radyolojik tetkikinde 30 olguda (% 26.5) bir patoloji saptanmamigken
83 olguda (% 73.5) siniislerde muhtelif patolojiler saptanmistir (Tablo IV).

Servikal kasihma eslik eden KBB sahasin ilgilendiren patolojilerin baginda
% 31.3 ile siniizit gelmektedir. 2. sirada % 30.5 ile kronik farengotonsillit, 3. sirada
ise % 17.3 ile otitis media ve sekelleri bulunmaktadir (Tablo V).

Tablo:1V
Servikal Kasilimli 400 Olguda Paranazal Siniislerin
Radyolojik Tetkiki Yapilan 113 Olgudaki

Bulgularm Dagilim
Radyolojik Bulgu Say1 Oran
Normal 30 % 26.5
Aerasyon kaybi 26 % 23.0
Kapah sinus 18 % 16.0
Opasite 15 % 13.3
Mukoza kalinlasmas: 15 % 13.3
Kist 9 % 7.9
TOPLAM 113 % 100
Tablo: V

Servikal Kasilimli 400 olguda Eslik Eden Patolojilerin Bulundugu
243 Olgudaki Patolojilerin Dagilim

Eglik Eden Patoloji Say1 Oran
Siniizit 76 % 31.3
Kronik farengotonsillit 74 % 30.5
Otitis medialar ve sekelleri 42 % 117.3
Septum deviasyonu 36 % 14.8
Rinit 22 % 9.1
Sensorinoral isitme kaybi 21 % 8.6
Objektif (vaskiiler) tinnituslar 10 % 4.3
Ust solunum yolu enfeksiyonu T % 2.9
Otit externa 7 % 2.9
Guatr 6 % 2.5
Otoskleroz 4 % 1.6
Kord nodiilii 4 % 1.6
Meniere 3 % 1.2
Servikal lenfadenit 3 % 1:2
Vertigo 3 % 1.2
Konversiyon 2 % 0.8
Migren 2 % 0.8
Trigeminal nevralji 1 % 0.4
Diger 10 % 4.1
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TARTISMA

Bas agrisi, K.B.B. hekimliginde en sik rastlamilan hasta yakmmalarindan biri
olup, en sik gorillen nedenlerinden biri (% 40) servikal kasthm olmakla beraber?,
bagka ¢ok degisik etyolojilere de bagh olabilir.

Servikal kasthmli olgulardaki hastanin hekime bagvuru nedeni olan veya anam-
nezde saptanan K.B.B. sahasim ilgilendiren bulgular, sadece servikal kasilima ait ola-
bilecegi gibi, servikal kasihma eslik eden K.B.B. patolojisine de bagh olabilir.

Cahigmamizda 243 olguda (% 60,75) servikal kasilhima eslik eden K.B.B. saha-
sim ilgilendiren bir patolojinin bulunmasi ve bu patolojilerin % 61.8'inin siniizit ve
kronik farengotonsillit olmasi, siiregen ve silik olan servikal kasihm tablosunun bu
patolojilerle aktive oldugunu diisiindiirmektedir. Dolayisiyla servikal kasithm orijinli
agnlarin tedavi ve korunmasinda bu patolojiler mutlaka gézoniine ainmahdar.

Bulgular, saf servikal kasihmh olgular veya eglik eden patolojilerin bulundugu
olgularda tesbit edilmesine gore incelendiginde, Vertigo, kulak agrisi, bag-boyun ve
yiizde agirhik hissi ile bag agrisinin daha ¢ok servikal kasilima, bogaz-burun yakn-
malan, kulakta dolgunluk-tikaniklik ve igitme kaybinin ise daha cok eslik eden
K.B.B. patolojisine bagh oldugu diigiiniilebilir.

113 olguda yapilan paranazal siniislerin radyolojik tetkikinde, 83 olguda
(% 73.5) gesitli siniis patolojilerine ait bulgular saptanmsgtir. Dolayisiyla, her ne ka-
dar literatiirde servikal kasihmh olgularda servikal radyolojik tetkiklerin normal ol-
dugu soylense de®+7-2, eglik eden K.B.B. patolojisini tesbit agisindan her olguda
paranazal siniislerin radyolojik tetkikinin yapilmas: tarafimizdan dnerilmektedir.

Sonuc olarak; K.B.B. sahasina ait olupta nedeni bulunamayan yakinmalarda
servikal kasihm da diigiiniilmeli, bu olgularda biiyiik bir olasihkla K.B.B. sahasini il-
gilendiren bir patolojinin de olabilecegi ve bu patolojinin ashnda servikal kasihma
bagh olan tabloyu aktive edecegi de gozoniinde bulundurulmahdir.
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